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第 1章緒 言
伊東教授に依り疫痢が発表されて以来約 50if調多くの臨床家， 病理学者， 細菌学者に依っ
て其の研究が行われ，各々の所見に立問lして極々な知見が発表されて来たが，其の本態は今日
も向本質的な解決に到っていなし、。然しながら近年では主として赤痢菌族の腸内感染を基調と
し， 2~5 才前後の幼児に表われる中毒症候群である事は諸家の湾しく認める所である O
其の臨床症状より明らかに赤痢と区別され其の経過は極めて速く， 発病  48時間内に死亡す
る者が大部分で，極めて激症であるが心力を維持出来た者は大量の不消化便の排出後，屡々全
身状態は急:激に回復する事は諸家の湾しく認める所であり tIX1 予後と排便は密綾な関係にあ
る事も経験的に知られており，街疫痢の場合と赤痢とでは腸内に違なった化学反応の起ってい
る事は，両者の1]:易内容中の胆汁色素の変化階程に於ける相違及ひ:疫痢腸の特異な軟弱弛緩状態
に対し，赤痢腸の撃縮，嬬動プじ進を示す等の異なった臨床的観察より刊，疫痢症状発生の原因
となる毒物が腸内様中に含まれておるのでなかろうかとの推定は昔よりなされている O 大原(4)
は大原菌感染に{衣り， 共の毒素で発生するとなしたが，箕田(5)，1i異例は菌毒索で説明し得な
いとし， 1[下〈7)，泉〈りは疫痢忠児の糞便及び尿中からヒス汐ミンを検出し，疫採ij中毒症候群の
本態であると見倣した。然しヒスタミン中毒説にも異論がある〈九
近年伊沢仰は疫痢糞便抽出液より者切な腸収縮作用及び血圧下降物質のぞ子在を証明し，ヒス
グミン，チラミン，コリン様物質の寄在に依るとなし，特にチラミンが腸管;麻捧作用の主因と
なり，且疫痢糞便分離:菌特に犬脇菌にチラミン産生能が多い点より疫痢発生の本態であるとし
たt2% 叉小笠原(10)は赤痢菌のffA生に依る多種アミンが原凶であるとなした。
かくの如く腸内有毒物質とし，現在アミン体の作用が原因であると{言じられているが，併し
未だ如何なるアミン体が，如何にして産生されるか不明である O
是等の中毒説に対し奥日'体質を疫病発生の原因とする遠城寺(11)の説があるO 向疫痢発生の
統計より考察すれば 2--5才を中心とせるこ項分布を示す事はく!2)成長発育因子と密接なる関
才の赤痢躍患率は最大2旦、才5叉係を示し， a以下の赤痢患者は全赤痢患者数の 70%を占め，
であると同時に，共の 35μ は疫痢である事は興味ある問題であるO
かくの如く疫痢は赤痢菌族の感染を基調とする腸内の変化が主因をなすものと思われてL、な
がら，未だ詳細な疫痢，赤痢腸内菌叢の報告は極めて少なく，是等の状態を明確に把握する事
は，疫痢の本態の追求上最も肝要であり，同時に赤痢発生機転をも知る事が可能であり，それ
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等の治療及び予防に役立ち得ると息われるO ここで著者は疫痢，赤痢腸内菌叢を定量的に検察
しいささか知見を得たので、報告するO
第2章検査材料並びに検査方法
第 1節検査材料
疫痢，赤痢症例は千葉大学小児科の外来及びス院
患者中抗生物質及びサルファ剤を服用せざる症例を
選らんだ。
第2節検査方法
第 1項材料の採取方法
被菌せる採便管を使用し，予め匹門周囲をクレゾ
~71-綿で消毒しておいた後， 可及的大量に採便し
た。
第2項稀釈液の作製
採取せる糞便を波菌乳訴に取り，減菌食塩水、を加
え乳棒比て擦り潰し一様な浮遊液となし，是の原稀
釈液より 10倍稀釈系列を作くった。
第3項菌数計算
各 10倍稀釈系列より 0.1ccを取り普通寒天及び 
Sulfite iron glucose寒天(13)を使用し，混合培養
で前者は 37CO24時間の集落数で，後者は黄燐法(14)
に依る嫌気性培養で 370C16時間後の黒色集落数に 
依り総菌数，グロストリデゥム菌数を測定し，叉稀
釈系列の 1ccを乳糖プイョ y，Zodium Azide培
地〈叫に加え，前者は 37CO24時間及び 48時間で，
後者は 45CO48時間及び 72時間で大腸菌及び腸球
菌の M.P. N.値を求め(16)，S. S.寒天(1)に稀釈
系列の 0.1ccを塗布し 370C24時間で発生せる集落
を同定し，集落数の平均値で赤痢菌数を測定し，叉
原稀釈液を 809C 10~12 時間乾燥して求めた乾燥量
より，総菌数，赤痢菌数， Clostridium菌数，腸
球菌数，大腸菌数の乾燥糞便 1mg中の値を算出し
表示，した。倫 Clostrid菌の大部分は α-to:xin(18)を
証明した事主りウエルシ{菌と息われる。
第 3項好気性及び嫌気性菌の百分率
好気性菌は血液寒天平板培地を用い 370C 24時間
ノ酸を 0.5%に加えたプイヨシに 370C24時間培養
し，菌体を減菌生理的食塩水で、 3回洗糠し，叉糞便
は良く擦り潰した原稀釈液を 3回洗糠し 5mg/cc 
に基質アミノ酸を含む， pH 5.0の燐酸緩衝液に加
え， 370C 24時間作用させ，アルコーJEで除蛋白後，
濃縮せる 0.02ccを No.50の穏紙を使用し， 10% 
アンモ Yニア飽和プタノ{ルで展開し，デアゾ及び
ニyヒドリ y試薬で、発色させ，対照アミ yのR.f. 
値と比較し同定した(19)。
第 5項尿及び糞便中のヒスタミシ及び
チラミ yの検出法
尿 30cc，糞便約 19を使用し， アルコールで除
蛋白後，濃縮し上記方法で同定した(20)。
第 3節検査成績
第 1項疫痢の腸内菌叢
①総菌数は第 1表の如く 105代を示した。
②赤痢菌数は第2表の如く 10l代を示した。
③大腸菌数は第 3 表の如く 10 -l ~102 代を示した。
④ Clostrid，菌数(主にウエルシ菌〉は第4表の
如く 104~102 代を示した。
⑤腸球菌数は第 5 表の如く 101~ lO O 代を示した。
⑥出現細菌の百分率。好気性分布は第6表の如く
大腸菌が 50~70% を示し，次いで赤痢菌が多く，腸
球菌， MicrococcuSは出現しなL、か叉は少数が見
られたに過ぎない。
一嫌気性分布は第7表の如く大腸菌が大部分を示し
Bacteroid及び乳酸菌の少数が見られた。
以上より疫痢腸内菌叢は赤痢菌，大腸菌， Clostr-
id菌〈主にウエルシ菌〉の 3者で形成されている
事が推定される。
第 1表 
10型 
で、生じた集落をグ Pグラ鑑別培地に移L，染色及び. J31323 
、糖分解より同定した。嫌気性菌は 2%プドウ糖加肝
臓寒天平板培地を用い，黄燐:法で 370C48時間培養 10・ 
し，各集落の形状， グラム染色及びグ Pグラ鑑別培 10" 
地への好気性培養を行なって同定した。ー
第4項各種腸内菌及び糞便洗i保菌の
アミシ産生能の検索法 10 
ペーパーグロマトグライ法を採用した。即ちヒス
赤
タミシ，チラミン， y-アミノi強酸の各々の基質アミ 痢
菌
疫鮪j 
5.7xl05 
5.3x105 
3.5x105 
2.6x 105 
2.4x 105 
2.0xlOn 
4.3x10弓| 
.155 x 10
1.3x 105 
数
赤痢
一一 
8.2x105 
4.1x 105 
3.3x105 
2.6.x10!¥ 
2.5x105 
1:6x105 
1.1X105 
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第2項赤痢の腸内菌叢
①総菌数は第 1表の如く 105代を示した。
②赤痢菌数は第2表の如く 10壬--103代を示した。
③大腸菌数は第3表の知く 102--10代を示した。 
④ Clostrid，菌数〈主にウエルシ菌〉は第4表の
如く 102--10代を示した。
⑤腸球菌数は第5表の如く 102代前後を示した。
⑥出現細菌の百分率。好気性分布は第6表の如く
赤痢菌が多く，大腸菌及び腸球菌は低値を示した。
嫌気性分布は第 7表の如く大腸菌，Bacteraid，乳
酸菌が見られた。
第 2表 赤痢菌数
疫痢 赤 痢 
10'1- lト 17.1x104 
6.3x104 
3.5xl04 
9.3X 101 
2.1X 10.i::闘い|
 3.7x104 1.4X 101 
第 4表 Clostridium菌数
(主に C1.welchの
疫痢赤痢 
lO" 石不| 5.8x103 
10' 5.3x10.1 2.6x102 
10・Ulーe哩 
2.3x104 8.3x102 
、1 1.4x104 9.4x10 
dToe 
e81O"J.<'J 8.3X103 4.1><102 
10包 lQl~ 7.4X10
3 7.1x 10 
4.1X 103 4.3.x10 
10 3.1x103 5 
3.1x103 2 
赤
j.fii 8.2x102 
I 
7.3x102 

8 

3 

4 第 5表 腸球菌数
帥I~ 1"ω' l j3.2x10
1 
1.3x10.1 疫痢赤痢 
2.6X 10.1 9.3x103 
10"ト lト 12.4x104 10" 1.7x1021 18.5x1031 9.2X103 7.9x10 I17.7x102i 
10 t- lト II6.4x104 7.3x103 10' 1.5x10 ~ 16.8x1021.8xl04 
--4 
旬坊疫園j田
...
...痢
赤	 10' 2.3x10 I1.4.7x102 
10・ ー 
6 
43M 
I18.3x104 
10空a骨 I L'申.. 
4.3xl0 
第3表 大腸菌数
4 
疫痢 赤 痢 10 ~..ol ~.. 
10' 2.3x10" 3.3x103 

1.8x104 
 8.1x102 10' 
8.3x103 7.2x102 	
第 6表 糞便好気性菌分布
5.3x1025.7x103 
100~-4.8x103 9.3x10 。;赤痢関 
9.8x102 7.7X10 	 90 o 0大 ，隠す I街
9.6x10 	 。腸球菌8.1x102 
80 	 @ m iCrococcu
日 
6.5x10 
4 @ 
4.3x104 
70疫 赤
2.6X 10.1 
痢 痢 3.4x 103 
603 
50 
以上より赤痢腸内菌叢は赤狩j菌が主体を占め，正
常腸内菌は一様に 102~10代の低値を示す事より， 40 
赤痢菌に依り正常腸内菌が一様に駆遂抑制された状
30 
態を示し，即ち赤痢菌に依る所謂菌交代現象の結果
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第3項疫痢，赤痢腸内菌叢の比較
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①総菌数は第 1表の知く 105代で疫痢，赤
赤
明らかな差を見ない。	 痢
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第 7表 糞便勝気性菌分布
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第 8表 疫痢赤痢菌叢の比較
|疫痢|赤痢
総菌数酔赫lI|1山
赤痢菌数疫痢ミ赤痢 10.:1" 103--104// 
疫痢〉赤痢 1103-.10.:1"110--102大腸菌数
疫痢>赤痢 1103--10.1//110--102Clostrid菌数
腸球菌数 疫痢く赤痢 i0--10グ| 102 
②赤痢商数は第 2表の如く 104---102代で疫痢に
多少高値の傾向が見られた。
③大腸菌数は第3表の如く疫*Iは104...103代，赤
痢は 102--10代で疫痢に高値の傾向を示した。 
④ Clostrid菌数(主にウエルシ菌〉は第4表ゐ如
く。疫痢は 104--102代，赤痢は 102---10代で疫痢に高
向が見られ，腸球菌は逆に低債を示した。即ち腸内
菌中，大腸菌， Clostrid菌は腐敗菌群に属し， 腸
球菌は醸酵菌群である故，大腸菌，. Clostrid菌が
高値を示し，腸球菌の低値を示す疫痢は赤痢菌感染
と同時に腸内の異常腐敗状態の存在が推定され，赤
痢は赤痢菌に依り，所謂菌交代現象の結果発症せる，
ものと考えられる。前発病時閣の経過せる症例では
大腸菌， Clostri吐菌数の低値を示す事は時間の 
J経過と共に赤穿n菌叢に一致してゆくものと息われ
る。
第 4項糞便分離菌及び糞便洗日産菌の
アミシ産生能
患者糞便分離菌中，赤痢菌，大腸菌，ウエJl..-S/~
菌，腸球菌のヒスタミ:Y.チラミユ/， y-アミノ酪酸
の産生能及び赤痢，疫痢糞便洗糠菌のヒスタミシ，
チラミシ産生能は第9表の如くで，赤痢菌， 大腸
菌，ウエルシ菌の大部分は陽性であり，腸球菌はチ
ラミ yのみ陽性であった。疫痢糞便洗糠閣はヒスタ
ミシ，チラミシを形成するも，赤痢糞便洗糠閣は陰
性を示した。
以上より赤痢菌及び腐敗細菌群はアミン産生能が
あり，且つ疫痢糞便洗糠菌がアミシ産生能を有する
点及び上記疫痢腸内菌叢は赤痢菌，大腸菌，ウエノレ
シ簡の 3者よりi昔成されている事より，疫*u糞便菌
叢はアミミノを産生し易い場を形成している如くであ
る。
第 9表 疫痢分離菌の Amin産生能
(〉は陽性数
|赤嫡|大腸菌|私lchiil腸疎開忠L
口二寸一一寸一一一~-[一一一寸一一一 
Ii1in! 8(7) I:5リノ! 守リノ I4(0) I2(2) 
Tyraniin I5(4) 14(2) I4(4) I4(3) i2(2) 
値の傾向を示した。	 I;~Amin~/ð.1陥酸iuLU 4(0)! .1 I4(1)I5(5) iV./':-.つ"  2(2) 
⑤腸球菌数は第5表の如く疫痢は 10--100代，赤
痢は 102代前後で疫痢は低値の傾向を示した。
⑥出現細菌の百分率。好気性分布:では疫痢は大腸
糞便中の洗練菌
菌が多く，腸球菌は見られないか，叉僅かに見られ (疫痢|赤痢 
るに過ぎないが，赤痢では赤痢菌が多く，大腸菌， HTgua m.m -mn 4(4) 4(0) 
腸球菌は減少を示した。 4(3) 4(0)戸 
嫌気性分布では疫痢は大腸菌が主体を占め，他の菌
は赤痢より多くなかった。 第 5項疫痢， -赤亦j患児の尿及び糞便仁[:tより
以上より疫痢，赤痢両者間に明らかな差が見られ ヒスタミメ，チラミ yの検出
第 8表の知く疫痢では大腸菌， Clostrid菌(主に 疫諒ij，赤痢患児の尿及び糞便中のヒスタミ:Y，チ
ウエルシ菌〉が高値を示し，赤痢菌も多少高値の傾 ラミンの検出成績は第 10表の如くで，疫鮪j尿及び
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糞便中の大部分に挨出され，チラミユ/は一部に検出
された。赤痢では陰性であった。以上より疫痢患児
糞便中にアミ y類を定性出来る事は腸内にアミ Yの
大量産生が推定され，上記の腸内菌叢のアミン産生 
能より腸内菌に依って産生される事・が推定され，化 
学的にも腸内異常腐敗状態の存在を示すものと思わ
れる。
街疫痢患児尿中にアミシを定性出来る事は間接的
に腸内吸収に依るアミシ血症を意味し，同時に体内
のアミン解毒機能殊に肝機能の低下が推定される。
叉主記の如く疫痢と赤痢の腸内商叢は赤痢菌が共
通である事よりアミシ産生に大腸菌，ウエルシ菌が
主因をなすと考えられる。
第 10表 疫痢赤痢の尿及び糞便中の 
Histamin，Tyraminの検出率
()陽性数 
腸菌， Clostrid，菌数が増加し， 乳酸菌群及び腸球
菌が減少し，含水炭素食で、は乳酸菌群及び腸球菌が
増加し，大腸菌， Clostrid，菌が減少を示す事は，‘
Kenda1l<23)及び佐々木く仰に依り報告されており，
Tanner(25)は腸内菌を， 腐敗菌及び限酵菌群に分
け，腐敗菌群を大腸菌， Clostrid，菌，醗酵菌群は
アチドフィルス菌， ピヒドス菌， 腸球菌に分類し
た。向両群は括抗的に作用し合う事は多くの報告が
なされている(26)。是で疫痢菌叢は腐敗菌群である
大腸菌， Clostrid菌と赤痢菌より構成されており，
限酵菌である腸球菌の減少せる事から，疫痢は赤痢
菌感染と同時に腸内の異常腐敗状態の存在が推定さ
れる。赤掠1]で、は正常腸内菌は一様に 10--101代の低
値を示し，赤痢菌は主{立を占め，赤痢菌に依り正常
腸内閣叢が駆遂抑制された状態，即ち赤痢菌に依る
謂所商交代唄象の結果を示すものと，思われる。
ここで病原菌に依る下痢症発生の機序を考察する
IHista竺l二amin I厄 EEと，小林く27)，三方例入広木(29)等に依り色々と討議histam 
Z|糞尿便| 6(5) 6(1) 6(4) 5(5) 5(3) 5(4) 
走 尿 6(0) 6(0) 6(0) 
痢 糞便 3(0) 3(0) 3(0) 
第 4軍総括並がに考按
疫痢，赤痢患児の赤f;fu菌検出を主体とせる報告は
多数に見られるが，腸内閣叢の定量的研究は少数に
過ぎず，本問。2)は腸内菌叢の定量的研究で大腸菌
は疫痢で 104....103代，赤痢では 10--103代で，疫痢
に多く，疫痢と赤痢の腸内菌叢の場に差異のある事
が報告されているのみである。内藤(21)は両者の大
脇商聞の分布差異を検討し，疫痢は熊糖分解閣で，
されてし、るが，一つの病原菌が侵入し，症状を惹起
するには菌が消化器上部の消化液の殺菌作用をまぬ
かれ，先住菌の抗措作用に打勝って腸粘膜に定着
し，且つE常粘膜菌叢-を駆遂し増殖する事・が必要で、
あり，即ち赤痢患者では一様に赤痢菌数が 104代で
あるが， 保菌者では 10---102代である事はく30)，特
に病原菌が一定の商量に達する事が必要な事を意味
し，同時に菌交代現象の惹起で、発症を見るものと思
われるo
上記の事より低年齢が夏期に赤痢及び疫罫ijが多い
事(12)及び夏期に腎低骸症(31)を来たす事と相まって，
消化訴系の未熟及ひ消化不全の存在が，上記菌叢を
簡単に構成し発病を来たすものと思われる。街戦時 
E. Coli 1型に属する大腸菌及び Aerobat，Aero- 中，疫痢及び赤穿ijの減少せる事は，食事との密接な 
gen，1型に属する犬腸菌が多く向者間k差異があ'関係が推定され(32)，且つ乳児では赤痢の少ない理
ると述べている。著者は疫痢及び赤痢の定量的，定
性的腸内菌叢の検索fり両者聞に明らかな差異を認、
め，疫痢では赤痢に比し大腸商， Clostrid，菌(主
にウエルシ菌〉は高値を示し，赤がIj菌も多少高値を
示すも腸球菌は逆に低値を示したが，然、し時間の
経過と共に疫罫1]商叢は赤痢菌叢に一致するものと思
われる。
倫疫痢と赤痢は同じ赤痢菌感染でありながら症状
の，明白な差異はそれ等の菌叢が一因をなすのでない
かとの観点の下に検索及び考燦を行った。併し腸内
菌叢は食事に依り著明な愛動を受ける事は，細菌学
及び細菌化学的にも明らかであり，蛋白金摂取で大
由は腸内菌叢が乳酸産生商叢で構成しているとされ
ている事・は興味訟をし、(33)。
疫痢は赤痢菌感染と同時に腸内異常腐敗状態の存
在が?住定され，且つ糞使 pHが平均6.2前後の酸性
を示す事より，腐敗細菌群に依る脱茨酸作用の存在
が推定され(3卯 u)，其の結果急激な中毒症状を起す
物質であるアミシの産主が推定される。宮木，林(36)
等は自然腐敗の経過rl:'l早期にヒスタミシ，チラミ y
等 7種のアミンを検出し，ヒスタミシは早期に且っ
大量に見られ，急速に消失すると述べているのは央
味深い。
前各種紬菌のアミ y産生能は Gale(3.!)，平井〈的，
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泉(37)(38)，小笠原(J(l)，伊沢(21)，一相磯(39)等の多《の が，最近食中毒の原因とし各種アミシの意義が重要
報告があり，著者の報告も一致を見たが，特に相磯 視され(49)，Kapeller(50)等は焼娠中毒症の原因を
は一般細菌中腐敗菌の多くに，ヒスタミシ産生能の ヒスタミシに求め，叉腸閉塞症時の中毒症状発生を
存在を報告している事は興味深し、。 ヒスタミンに依るとなす人が多く“円高橋(52)は肝
脳疾患者の脳陣碍と尿中アグ、マチンの検出が平行すは疫痢糞便細菌にヒスタミシ形成(.10)及び館(11)果、
能のある事を報告し，小笠原(10)は疫痢腸内様から る事を述べている。
純培養に得た赤痢菌にアゾレギ、ニシ脱茨酸酵素を有す 宮木はく53)サンマ桜干中毒の研究中ヒスタミシが
る事を証明し，著者も疫痢糞便洗糠菌にヒスタミ 其の主因をなし同時に共存する他のアミシ即ちトリ
シ，チラミシ産生能の存在を証明し，赤痢糞便洗糠 メチールアミン，アグ、マチン，コ Y Y'等の微量の存
菌では陰性である事から，疫痢菌叢を構成している 在で， ヒスタミンのマウス致死量が約 10倍近い増 
3者がアミン産生に有利な場を形成しているものと 加を来たすと述べており，佐々木いのが疫痢糞便の
推定され，赤痢菌叢と赤痢菌が共通な点より大腸 トリメチ{ルアミン産生能の増加及び尿中排世増加
菌，ウエルシ菌が其の大なる因子をなすものと思わ を見ている事は興味がある。叉佐竹(54)は多種アミ
れる。泉〈自〉は叉疫痢糞便中初期に大量のヒスタミシ ンの共存でアミシオキシ〆ーゼの阻害を証明してお
を証明し，症状改善と共に減少を見ており，伊沢(3) り高橋(55)は動動実験で各種アミシに依る肝碍害の
高津(42)もヒスタミユノ，チラミシを検出している。叉 発生を報告してし、る。宿高津〈56〉，宇都野(57)は幼弱
疫痢尿中に泉及び兼松付3)，鈴木(44)，高津いのはヒス 動物ほど， ヒスタミシ経口投与に依る致命率が大
タミシの増加を報告し，南出(.16)，小林(.17)は揮発性 であり，疫痢が低年齢である点に一致すると述べ，
アミシの増加を， 佐々木いのはト Pメチールアミシ 高橋(55)は叉アミン類の少量持続投与後犬量のアミ
の増加を報告し，著者も疫痢糞便及び尿中から，ヒ シ類を投与ーしても肝障碍は対照に比し著るしく軽い 
れの現象」を見ている事は非常に興味が1と云う「劇スタミシ，チラミンを検出し，赤痢例では陰性であ
った。 ある。
五
即ち疫痢患、!尼の腸内では数種アミシの多量産生が 此等の事から疫痢患児にヒスタミン，チラミシ等
推定され，同時に糞便及び尿中のアミシ検出は，腸 のアミン血症の存在が推定される事は，腸内に形成
内異常腐敗状態の存在が化学的にも推定される。叉 され， 吸収された共等のアミン類の協同作用に依
疫痢尿中にヒスタミシ，チラミンの検出される事は り，肝機能障1日32，生体中毒作用の促進及び増強を来
正常児及びヒスタミシ経口投与例でも陰性及び少量 たし，同時にアミユノ類は低年齢ほど毒性が強く，且
れの現象の形成が不充分と思われる点より，疫1つ周なる報告より，腸内アミシの吸収に依る間接的なア 
ミシ血症の存在を意味し，同時に体内解毒機能，即 痢中毒症候群発生の原悶として，赤痢菌感染と同時
ち肝酵素系の低下を意味する。 戸に腸内異常腐敗状態の存在が其の一因をなすものと
然しアミシの生体に於ける意義は未だ充分明らか 考察零れる。
でなく，叉生体に於ける分解過程も不明の点が多い
第 5章結 論
著者は疫痢，赤痢患児に於ける糞便菌叢を定量的に検索して，次の如き結果を得た。
①疫痢及び赤痢に於ける腸内菌叢の間には明らかな差異を認め，疫痢では赤痢に比して，大
腸菌， Clostrid菌(主にウエルシ菌)数が高値を示し， 赤痢菌数も多少高倍の傾向を示すも
腸球菌は逆に低値の傾向を示しずこ。
②疫病糞便菌叢は赤痢菌， 大腸菌， Clostrid菌(主にウエルシ菌)の三者が主位を占める
と思われる事より， 疫痢では赤痢菌感染と同時に腸内異常腐敗状態のぞF在が推定され， 糞便  
pHが酸性である事より股茨酸作用が大であると恩われる  O 向時間経過と共に疫痢商業法赤痢
菌叢に一致するものと思われる。
③赤痢糞便菌叢は赤痢菌が主位を占め，正常腸内菌が一様に低値を示す事より，赤痢菌に依
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って駆逐抑制された状態， l!fJち赤痢菌に依る所諮菌交代現象の結果発症せるものと思われ，発
症には病原菌の一定の菌量を必要とすると思われる。
④赤痢菌及び腐敗菌群である大腸菌， ウヱルシ菌はヒスタミン， チラミン， .r・アミノ酪酸
産生能を有し，叉疫痢糞便洗樵菌もヒスタミン，チラミン産生能を有し，赤痢糞便洗機菌では
-陰性セある事より，疫痢菌叢はアミン産生に有利な場を形成していると思われる。
⑤疫痢糞便中より，ヒスタミモr，チラミンを検出し，赤痢では陰性である事より，疫痢患児
の腸内では多量の各種アミン産生が推定され，化学的にも腸内異常腐敗状態，即ち脆炭酸作用
の脊在を示すものと思われるO
疫痢尿中にヒスタミン，チラミンを検出し，赤痢では陰性である事から，疫痢に於ては腸内
に産生されたアミンの吸収に依て生じたアミン血症の存在を間接的に示すものであり，同時に
生体内殊に肝解毒作用の低下が推定されるO
上記より，疫痢は赤痢菌感染と同時に寄在する腸内異常腐敗に依って生じた各種アミンの協
同作用が，疫痢中毒候群発生の一因をなすものと考えられるO
摘撃に臨み，御懇篤なる御指導と御校聞を賜わった恩師佐々木教援並びに御指導を下され相
磯，柳沢両教捜に深謝する。 
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